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精神症状判定は、精神症状の評価は簡易精神症状評価尺度 BriefPsychiatric Rating Scaleを用いた。副作用
による苦痛度は、患者による苦痛度の自己報告によって身体的副作用の程度を評価した。 4件 Likert法で回
答してもらい、それぞれ 1 点~4 点に数値化した。服薬態度判断については、 DAI-30 の項目を用いた。
(結果)
東京の患者は多剤・高用量処方に対して寛容な態度をもつこと、東京の患者はポジテイブな主観的服薬体
験が少ないことが明らかになった。
(考察)
東京においては抗精神病薬治療が患者に提供しうる望ましい効果が十分に発揮されていな，， ~o よって医師
患者間のコミュニケーションの不足を改善することがポジテイブな主観的効果を高める一助けとなりうる。
しかし日本の統合失調症患者が多剤・高用量処方に対して寛容な態度をもつことも示唆され、そのような態
度が多剤・高用量処方の長期使用を助長していることも否めなし」日本における多剤・高用量処方の改善を
進めるには、医療者側から処方整理の利点を患者に積極的に伝えて動機付けを高めるべきである。
審査の結果の要旨
統合失調症は、その患者数と患者に及ぼすインパクトを考えるとき、精神科領域で最も重要な疾患である。
現時点では、これに対する根本的な治療法は存在せず、対症的な薬物療法が最も有用だと考えられている。
事実、抗精神病薬の服用により、統合失調症はかなり制御が可能となる。ところが発病後、原則として一生
に亘って継続して服薬することは多くの患者にとって容易なことではな，， ~o それだけに彼ら・彼女らに服薬
の意義を理解したうえでそれを遵守してもらうことは統合失調症に関わる医療者にとって根本的な課題であ
る。
本論文は日本の統合失調症患者における薬物療法への主観的評価の特徴を、北京市の患者と比較すること
で明らかにしたものである。対象は東京と北京の単科精神科病院で加療され、抗精神病薬を 1か月以上服用
している統合失調症患者で、それぞれ76名である。性比と年齢階級は制御しである。主たる評価項目は
DAI-30で評価した薬物療法に対する主観的評価、ならびに筆者らが作成した医師・処方に関する質問紙で
ある。
結果として以下が明らかにされた。北京の患者に比べて、東京の患者は多剤・多量の処方を受けている。
ところが服薬の被強制感、処方への不満、治療費の負担感はより少ない。もっとも医師とのコミュニケーショ
ンには満足しておらず、服薬がもたらす効果の自覚も乏ししh
わが国の精神医療の伝統とすら言える多斉lJ・多量の処方は、永年非難され続けてきたが、今日でも改まら
ない。本論文は、患者側の薬物療法がもっ効果やその説明への要求度が低いこと、また多剤・多量処方をさ
ほど問題視していないことが、この悪弊に寄与していると報告した。また東京の患者は服薬がもたらすメリッ
トを十分に実感できていないという問題を指摘した。これらは多剤・多量処方問題の解決に役立つ新たな臨
床知見である。
平成 23年8丹31日、博士(医学)学位論文審査専門員会において審査委員全員出席のもとに学力の穣認
を行い、論文について説明をもとめ、関連事項について質疑応答を行った結果、審査委員全員によって合格
と判定された。
よって、著者は博士(産学)の学位を受けるに十分な資格を有するものと認める。
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